Ректору КНЛУ

проф. Ваську Р. В.

студентки (-та) _____курсу групи _____
факультету ________________________
__________________ форми здобуття освіти
      (денної/заочної)
____________________________________ рівень
(перший (бакалаврський)/другий (магістерський)) 
спеціальність_______________________________
спеціалізація______________________________________________________________________________________________________________________
                                               (шифр, назва)
освітньо-професійна програма________________
__________________________________________
_____________________________________
яка/який навчається за рахунок коштів 
_____________________________________
(фізичних та юридичних осіб/державного замовлення)
________________________________________________
               (прізвище, ім’я, по батькові студента) 

ЗАЯВА

Прошу Вас дозволити мені проходити практику
 __________________________   в ________________________________

                  ( вказати назву практики)                 (назва підприємства, установи, організації) 

у період  з ___.____.201__ р. по ____.____.201___ р.
Програму практики зобов’язуюсь виконати. З правилами техніки безпеки та охорони праці під час проходження практики ознайомлена(-й) і зобов’язуюсь їх виконувати. 
Фактична адреса проходження практики: м. Київ, вул. ______________  

№________, тел. ________________. 
До заяви додаю 2 примірники договору.
Дата                                                                                    Підпис

